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El día 5 de agosto de 2008 el Laboratorio Nacional
de Referencia de Salmonella y Shigella (LNRSS) detec-
tó un incremento de aislamientos de Salmonella seroti-
po Kedougou. Hasta el 22 de agosto se notificaron 29
aislamientos, diez veces más que la media del núme-
ro de aislamientos identificados por el LNRSS de 2002
a 2007. Todas las cepas presentaron un patrón indis-
tinguible de campo pulsante (SALKEDXB-1, código
español) y eran sensibles a todos los antimicrobianos
estudiados. 
De los 29 casos con S. Kedougou, 12 fueron varones.
Del total de casos, 23 casos eran menores de un año y los
6 restantes tenían entre 7 y 76 años de edad. De la infor-
mación disponible sabemos que uno de los casos adul-
tos es el padre de un niño infectado con S. Kedougou.
En el contexto del brote definimos caso como un
niño menor de un año de edad con clínica compatible
con salmonelosis y aislamiento de S. Kedougou de
heces, sangre u orina, desde el 1 de enero de 2008. A 22
de agosto, se identificaron 23 casos que cumplían la
definición de caso con fecha de inicio de síntomas
entre el 4 de febrero y 28 de julio de 2008 (figura).
Hasta esa fecha, 19 de estos casos fueron investiga-
dos. Los niños residían en 7 Comunidades Autónomas.
Los padres de los 19 niños refirieron que los niños
habían consumido leche maternizada de una misma
marca comercial durante la semana anterior al inicio
de síntomas. Los principales síntomas fueron diarrea
(100%), fiebre (32%), náuseas (21%) y vómitos (21%). 
La Red Nacional de Vigilancia Epidemiológica llevó a
cabo un estudio de casos y controles apareado que
incluyó 10 casos y 36 controles. El estudio mostró una
asociación estadísticamente significativa entre el con-
sumo de una marca comercial específica de leche ma-
ternizada y la enfermedad (χ2=26,03; P<0,0001).
Estos resultados preliminares sugieren con fuerza
que la leche maternizada fue la fuente del brote. El 26
de agosto, en base a los resultados preliminares de la
investigación epidemiológica y como medida precauto-
ria, las autoridades sanitarias de seguridad alimentaria
retiraron del mercado 5 lotes de leche maternizada de
la marca incriminada. Estos lotes sólo habían sido dis-
tribuidos en España.
El 7 de agosto se envió la alerta a través del Centro
Europeo para la prevención y control de enfermedades
(ECDC) a la Red Europea de enfermedades de trans-
misión alimentaria e hídrica (antes ENTER-net). De las
respuestas recibidas hasta el 22 de agosto ningún país
había detectado un aumento en los aislamientos de S.
Kedougou. Aunque la leche maternizada sólo había
sido distribuida en España, la Agencia Española de
Seguridad Alimentaria y Nutrición envió una alerta al
Sistema de Alerta Rápida para alimentos (RASFF) (nú-
mero 2008.1034) el día 27 de agosto. 
S. Kedougou es uno de los 2.000 serotipos de salmo-
nella que pueden causar enfermedad en humanos pero
es poco frecuente en España. El LNRSS identificó una
media de tres aislamientos por año entre 2002 y 2007.
Hasta la fecha sólo hemos encontrado dos brotes por S.
Kedougou descritos en la literatura, uno asociado con
salami1 y el otro con jamón y carne de pavo2. No tene-
mos constancia de la existencia de ningún brote de S.
Kedougou por consumo de leche maternizada. Sin
embargo, sí hay descritos brotes asociados al consumo
por leche maternizada por otros serotipos de Salmone-
lla3-12, uno de ellos en nuestro país3,4. 
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Figura 
Casos de infección por Salmonella Kedougou en niños por semana de inicio de síntomas, España, 2008. n=23
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(1) Caso notificado sospechoso: Todo caso que cursa con exantema máculo-papular, fiebre alta y alguno de los siguientes síntomas: tos, coriza o conjuntivitis.
(2) Caso confirmado compatible: Caso notificado sin muestras biológicas para diagnóstico y sin vínculo epidemiológico con otro caso confirmado por laboratorio.
(3) Caso confirmado autóctono: Caso notificado confirmado por laboratorio o caso vinculado en espacio y tiempo con un caso confirmado por laboratorio.
(4) Caso confirmado importado: Caso notificado confirmado por laboratorio con fuente de infección fuera de España.
(5) Caso descartado: Caso notificado con muestras de laboratorio negativas al virus del sarampión.
(6) Otros diagnósticos: Identificación de otros virus diferentes de Rubéola: sarampion postvacunal, Alergia, Reacción tóxica medicamentosa, ESCARLATINA, HERPES 6 IgM + IgG -, S Kawasaki, 
Más información (BES 200;8:169-172).
CLASIFICACIÓN DE LOS CASOS SOSPECHOSOS DE SARAMPIÓN
Casos acumulados desde el 01/01/2008 hasta el 05/05/2008 (semana 18)
Casos Confirmados Casos descartados (5)
CC.AA.
Casos Autóctonos Importados Otros
notificados En Compatibles Laboratorio Laboratorio Diagnósticos Sin
(1) investigación (2) (3) (4) Total Rubéola (6) Diagnósticar Total
Andalucía 120 21 5 64 - 69 15 2 13 30
Aragón - - - - - - - - - -
Asturias - - - - - - - - - -
Baleares - - - - - - - - - -
Canarias 1 - - - - - - - 1 1
Cantabria - - - - - - - - - -
Castilla-La Mancha 2 2 - - - - - - - -
Castilla y León 1 - - - - - - - 1 1
Cataluña 5 1 - - - - - 1 3 4
Com. Valenciana 6 - - - - - - 2 4 6
Extremadura 1 - - - - - - 1 - 1
Galicia 2 - - - 1 1 - - 1 1
Madrid 5 2 - - - - - - 3 3
Murcia 1 - - - - - - - 1 1
Navarra 1 1 - - - - - - - -
País Vasco - - - - - - - - - -
La Rioja - - - - - - - - - -
Ceuta 4 - - 4 - 4 - - - -
Melilla - - - - - - - - - -
TOTAL 149 27 5 68 1 74 15 6 27 48
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